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【要旨】  
 HIV 感染者の長期生存に伴い、腎障害は重要な合併症となった。HIV 感染者と
非 HIV 感染者の予後の違いは、腎障害の有無が関与している可能性がある。  
抗 HIV 薬内服中の HIV 感染男性患者 515 例を対象とし、がんや心血管障害
（cardiovascular disease; CVD）発症の有無を 3 年間前方視的に調査した。血清シ
スタチン C 値とアルブミン尿の排泄量の程度で層別化し、Kaplan-Meier 曲線を求
め、有意差を log-rank 法で検定した。アウトカムに対する因子の危険率（Hazard 
ratio; HR）を Cox 比例ハザードモデルにより計算した。  
がんと CVD を発病したものは、それぞれ 13 例（2.5%）と 14（2.7%）であっ
た。Kaplan-Meier 曲線では、がんの発病と血清シスタチン C 値の上昇（≥1.0mg/L）
が、CVD と 20mg/gCr 以上のアルブミン尿排泄量が有意に関連していた。Cox 比
例ハザード解析では、血清シスタチン C 値の上昇はがん発症と（HR=6.09; 95％
信頼区間、 1.30–24.6）、アルブミン尿排泄量（ ≥20mg/gCr）は CVD の発症と





は 30mg/gCr 以上と定義されているが、HIV 感染者ではアルブミン尿の基準域を
改めて検証する必要がある可能性が示唆された。  
 HIV 感染男性患者において、血清シスタチン C 値やアルブミン尿の排泄量は、
がんや CVD 発症と関連することが示された。  
